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behorende bij het proefschrift 
‘Integrated Care for Patients with Rheumatoid Arthritis’ 
 
1. Het opzetten van een systeem van regionale netwerken en continue nascholing van 
fysiotherapeuten met specifieke kennis op het gebied van de behandeling van mensen 
met reumatische aandoeningen is haalbaar en kan leiden tot een verbetering van de 
kwaliteit van zorg. (dit proefschrift) 
 
2. De introductie van het Revalidatie Activiteiten Profiel met de bijbehorende 
computerapplicatie in de multidisciplinaire teambehandeling van patiënten met 
reumatoïde artritis leidt niet tot een verdere verbetering van de klinische effectiviteit, 
maar heeft een gunstig effect op de patiënttevredenheid. (dit proefschrift) 
 
3. Onderzoek naar de effecten van de introductie van een revalidatie-instrument op het 
functioneren van teams en de tevredenheid van professionals in de multidisciplinaire 
teamzorg dient te gebeuren op het niveau van individuele teams. (dit proefschrift) 
 
4. Het Revalidatie Activiteiten Profiel is niet alleen geschikt als instrument om 
multidisciplinaire teamzorg te structureren maar kan, op basis van de goede 
klinimetrische eigenschappen, ook dienen als uitkomstmaat in de reumatologische 
setting. (dit proefschrift) 
 
5. Het toevoegen van een revalidatie-instrument met bijbehorende computerapplicatie in 
de multidisciplinaire teamzorg in een reumatologische setting verzwaart de 
administratieve last voor de teamleden, tenzij volledige integratie met het gangbare 
(elektronische) patiëntendossier plaatsvindt. (dit proefschrift) 
 
6. Het toevoegen van items op het niveau van lichaamsstructuur en lichaamsfunctie en 
van externe en persoonlijke factoren aan het Revalidatie Activiteiten Profiel zal de 
relevantie en praktische bruikbaarheid van dit instrument bij mensen met reumatische 
aandoeningen ten goede komen. (dit proefschrift) 
 
7. De inbreng van de patiënt zelf in de doelen van de multidisciplinaire teambehandeling 
zal in het Revalidatie Activiteiten Profiel beter tot zijn recht komen als de door de 
patiënt ervaren problemen ook in het scoringssysteem zouden worden meegenomen. 
 
8. De International Classification of Functioning, Disability and Health biedt, naast een 
gemeenschappelijke taal voor multidisciplinair gebruik, ook een waardevol raamwerk 
voor het definiëren van kerncompetenties voor het beroep van fysiotherapeut. 
(Physical Therapy, 2006;86:1203-1220) 
 
9. Binnen de multidisciplinaire gezondheidszorg is het noodzakelijk gebruik te maken 
van instrumenten die over professionele grenzen heen kunnen functioneren en die 
kunnen omgaan met verschillen in invalshoeken. (Physical Therapy, 2002;83:1098-
1107) 
 
 
10. Het is weinig steekhoudend om de activiteiten van één lid van een revalidatieteam te 
onderzoeken geïsoleerd van de activiteiten van de andere teamleden. (Clinical 
Rehabilitation, 2005;19:1-3) 
 
11. Afhankelijk van de zorg of behandeling die een patiënt met reumatoïde artritis nodig 
heeft, zal de keuze voor een zorgverlener veeleer moeten afhangen van de benodigde 
vaardigheden om die zorg of behandeling te kunnen geven dan van de professionele 
achtergrond. (The Journal of Rheumatology, 2006;33:1897-1899)  
 
12. Internet is een slechte informatiebron voor patiënten met reumatoïde artritis. 
(Muskuloskeletal Care, 2005:3(1):33-43) 
 
13. Niet de techniek maar de mensen trekken verandering. (A. Halligan, Senior 
Responsible Officer ICT National Health Services, UK)  
 
14. Wanneer men wil genezen, is men reeds half gezond. (Seneca, 5 v.C.- 65 n.C.) 
 
15. Het tegen de windrichting in zeilen is mogelijk mits je beschikt over een goed 
ontwikkeld richtingsgevoel.  
 
16. Een wielrenner overschat gauw zijn prestatie, als hij tijdens het fietsen alleen maar let 
op de actuele snelheid. 
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